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Resumo: Comunicar notícias difíceis é uma classe geral de comportamentos a ser apre-
sentada por médicos(as) em seu campo de atuação profissional. A proposição de objetivos 
de ensino que fazem referência aos comportamentos a serem aprendidos, pode aumentar a 
probabilidade de efetividade do ensino. Diante disso, o objetivo deste estudo foi caracteri-
zar comportamentos que constituem objetivos de ensino em treinamentos para capacitar 
médicos(as) ou estudantes de Medicina a comunicar notícias difíceis. Foi realizada revisão 
sistemática de literatura com buscas na base SCOPUS e nos Periódicos CAPES. Os objetivos 
de ensino foram categorizados, bem como seus componentes, e avaliados de acordo com os 
critérios de Natureza, Forma, Clareza, Completude e Agente-alvo. Dos objetivos, 62,61% fo-
ram avaliados suficientes em relação à Natureza; 61,73% à Forma; 35,84% à Clareza; 16,59% 
à Completude; e 86,73% ao Agente-alvo. Foram descritos estímulos antecedentes para tarefas 
simuladas, atividades gerais e para o comportamento de comunicar notícias difíceis. Cinco 
dos 83 trechos faziam referência às consequências do comportamento de comunicar notícias 
difíceis em pacientes simulados ou no campo de atuação do aprendiz. A caracterização via-
bilizou demonstrar que os objetivos de ensino propostos nos treinamentos são relevantes, 
mas apresentam características que podem impactar negativamente o grau de efetividade do 
ensino.

Palavras-chave: educação médica, comunicação de más notícias, programação de contin-
gências de ensino, comportamento-objetivo.
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Abstract: Communicating difficult news is a general class of behaviors to be exhibited by phy-
sicians in their professional field. The proposition of teaching objectives in order to explain be-
haviors to be learned can increase the probability of teaching effectiveness. Therefore, the aim 
of this study was to characterize behaviors that constitute teaching objectives in training to 
enable physicians or medical students to communicate difficult news. A systematic literature 
review was carried out with searches of the SCOPUS database and CAPES Journals. The teach-
ing objectives, as well as their components, were categorized, and evaluated according to the 
criteria of Nature, Form, Clarity, Completeness and Target-Agent. Of the objectives, 62.61% 
were rated as sufficient in relation to Nature; 61.73% to Form; 35.84% to Clarity; 16.59% to 
Completeness; and 86.73% to the Target Agent. Previous stimuli for simulated tasks, general 
activities and for the behavior of communicating difficult news were described. Five excerpts 
referred to the consequences of the behavior of communicating difficult news in simulated 
patients or in the learner’s field of action. The characterization made it possible to demonstrate 
that the teaching objectives proposed in the training are relevant, but have characteristics that 
can impact the degree of effectiveness of teaching.

Keywords: medical education, breaking bad news, programming of contingencies for the 
development of behaviors; behavior-objective.
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Quais comportamentos precisam ser apresentados 
para que um médico(a) consiga comunicar notícias 
difíceis, ao informar, por exemplo, aos familiares o 
falecimento de um ente querido ou o diagnóstico de 
um câncer com metástase? Notícias difíceis são in-
formações sobre o quadro de saúde do paciente que 
podem afetar negativamente a perspectiva de futuro 
de quem as recebe. Sendo assim, a comunicação des-
sas informações é frequente em contextos de saúde 
(Buckman, 1992; Camargo, et al., 2019). Diferentes 
estudos buscaram sumarizar variáveis metodológicas 
envolvidas em treinamentos de comunicação de no-
tícias difíceis, como população, delineamento meto-
dológico, resultados e atividades de ensino utilizadas 
(Camargo, et al., 2019; Lamba, et al., 2016; Nonino, 
et. al., 2012). No entanto, os objetivos de ensino dos 
treinamentos são pouco enfatizados nesses estu-
dos. Explicitá-los em treinamentos para desenvol-
ver habilidades de comunicação de notícias difíceis 
em médicos(as) ou estudantes de Medicina é uma 
maneira de ter mais clareza a respeito dos compor-
tamentos a serem ensinados e, assim, avaliar a efe-
tividade das condições de ensino planejadas. Dessa 
forma, examinar objetivos de ensino em estudos que 
buscaram desenvolver comunicação de notícias di-
fíceis em estudantes de Medicina ou médicos(as) é 
relevante científica e socialmente.

O resultado de processos de ensino e aprendiza-
gem, como treinamentos ou programas de capacita-
ção, deve consistir em comportamentos que são de-
senvolvidos nos e pelos aprendizes e que, portanto, 
passam a ser capazes de apresentá-los (Cortegoso & 
Coser, 2011; Kienen, et al., 2021). Nesse sentido, os 
objetivos de ensino a serem propostos pelo profes-
sor devem ser descritos de forma a especificar com-
portamentos a serem apresentados pelo aluno e por 
isso são denominados “comportamentos-objetivo” 
(Botomé, 1980; Carvalho, et al., 2014; Kienen, et 
al., 2017; Luiz & Botomé, 2017). Esse entendimen-
to supera a noção de que a educação se resume à 
transmissão de conteúdos (Kubo & Botomé, 2001). 
Quando conteúdos (conhecimento ou informação) 
são - equivocadamente - propostos como objetivos 
de ensino, eles costumam afastar o aluno da reali-
dade na qual deveria estar sendo capacitado, uma 
vez que os conteúdos nem sempre se referem aos 
aspectos diretos com os quais os alunos irão lidar, 
tende a ensinar a repetição de informações contidas 

em livros e são insuficientes para ensinar as pesso-
as a lidar com os aspectos do contexto no qual se 
inserem. O conhecimento produzido deve assumir 
função de matéria-prima que, modificada, interpre-
tada e transformada contribui para planejamento de 
condições que promovam aprendizagens nos alunos, 
cujo produto é o comportamento que modifique a 
realidade (Franken, 2009; Kienen, et al., 2021; Luiz & 
Botomé, 2017). Dessa forma, a proposição de com-
portamentos-objetivo, superando a noção de conte-
údo a ser transmitido, aumenta a possibilidade de 
transformação social, uma vez que os comportamen-
tos desenvolvidos em contexto de ensino passam a 
ser apresentados pelos aprendizes em seus contextos 
profissionais, viabilizando amenizar ou resolver ne-
cessidades sociais presentes nesses contextos.

Comportamento pode ser definido como uma 
interação entre e as ações do organismo (resposta) 
e aspectos do meio antecedentes e consequentes a 
elas (variáveis ambientais) (Botomé, 2013; Skinner, 
1953/2003). As “classes de estímulos antecedentes” 
constituem eventos ambientais que ocorrem antes 
ou durante a ação do organismo, enquanto que as 
“classes de estímulos consequentes” constituem 
eventos ambientais que ocorrem após a ação do 
organismo. As “classes de respostas”, por sua vez, 
consistem nas ações do organismo, ou tudo aqui-
lo que um organismo faz (Botomé, 2001; Skinner, 
1953/2003). Portanto, comportamento é consti-
tuído por três componentes: “classes de estímulos 
antecedentes”; “classes de respostas” e “classes de 
estímulos consequentes” (Botomé, 2013), sendo o 
termo “classes” utilizado em cada componente para 
indicar propriedades semelhantes dos estímulos ou 
ações do organismo (De Luca, 2013). 

Nesse sentido, a identificação de componentes 
do comportamento, enfatizando a relação entre a 
ação do organismo e o ambiente, contribui para o 
desenvolvimento de repertório comportamental 
dos aprendizes. Os componentes que constituem 
os comportamentos-objetivo devem fazer referên-
cia aos comportamentos da vida cotidiana ou do 
campo de atuação em que o aprendiz irá se inserir 
uma vez formado, enquanto que os componentes 
das atividades de ensino devem ser condições artifi-
ciais manejadas pelo programador do treinamento 
que deve possuir características semelhantes às do 
campo de atuação profissional (Botomé & Kubo, 
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2001). A clareza a respeito dos estímulos antece-
dentes aumenta a probabilidade de que o progra-
mador se comporte criando contextos artificiais 
com características semelhantes e que auxiliam o 
aprendiz a apresentar determinada ação, diante de 
sinais específicos e relevantes do ambiente. A clare-
za do programador em relação às respostas sinali-
zam as ações a serem apresentadas pelos aprendi-
zes ao longo dos treinamentos e que, dessa forma, 
precisam ser consequenciadas. Por fim, identificar 
componentes que fazem referência às classes de es-
tímulos consequentes sinalizam ao programador o 
que deve ser produzido pela ação do aprendiz, em 
determinado contexto, o que pode ser planejado 
artificialmente e, aos poucos, assemelhando-se às 
características do campo de atuação ao qual aquele 
comportamento deverá ser apresentado (Botomé & 
Kubo, 2001; Luiz & Botomé, 2017). 

Tendo a função de direcionar e facilitar a pro-
posição de objetivos de ensino sob forma de com-
portamento, alguns autores utilizam diferentes 
critérios norteadores para proposição de com-
portamentos-objetivos: a completude, a concisão, 
a forma, o agente-alvo, a clareza, a externalida-
de e a relevância (De Luca, 2008; Kienen, 2008; 
Krzyanovski, 2019; Rauch, 2021; Rosa, 2020). A 
“completude” é atingida quando é feita descrição de 
todos os componentes do comportamento (classes 
de estímulos antecedentes, classes de respostas e 
classes de estímulos consequentes; e.g. "caracteri-
zar tipos de perguntas abertas e fechadas para en-
trevista psicológica" em vez de "caracterizar tipos 
de perguntas"). A “concisão” corresponde à descri-
ção do comportamento-objetivo sem informações 
desnecessárias, que podem confundir o leitor (e.g. 
"caracterizar tipos de perguntas abertas e fechadas 
para entrevista psicológica" em vez de "caracterizar 
tipos de perguntas abertas e fechadas para avaliação 
ou mensuração de variáveis referentes ao compor-
tamento do entrevistado"). A “forma” exige que o 
comportamento-objetivo seja descrito por meio de 
um verbo no infinitivo mais um complemento (e.g. 
"caracterizar tipos de perguntas abertas e fechadas 
para entrevista psicológica", em vez de "caracteri-
zar e listar perguntas" - Krzyyanovski, 2019; Rosa, 
2020). “Agente-alvo”, por sua vez, é um critério que 
faz referência à formulação de objetivos de ensi-
no de forma a se referir a um comportamento do 

público que deverá apresentar o comportamento 
descrito. (e.g. "caracterizar perguntas abertas e fe-
chadas em contexto de entrevista psicológica" em 
vez de "apresentar tipos de perguntas abertas e fe-
chadas aos alunos" - Carvalho, 2015). A “clareza” 
é atingida quando a audiência ficou sob controle 
das variáveis descritas por quem propôs o objetivo 
(e.g. "estabelecer vínculo entre o paciente e psicólo-
go em contexto de atendimento clínico", em vez de 
"criar empatia" - De Luca, 2008; Kienen, 2008). A 
“externalidade” é atingida quando o comportamen-
to-objetivo faz referência a um comportamento a 
ser apresentado em contexto natural do aprendiz, 
além do contexto de ensino (e.g. o objetivo "defi-
nir notícias difíceis" apresenta menor externalidade 
quando comparado a "estabelecer vínculo entre o 
paciente e psicólogo em contexto de atendimento 
clínico" - Rauch, 2021). Por fim, “relevância” con-
siste no quanto a aprendizagem de tal comporta-
mento pelo aprendiz é importante para produzir 
mudanças em sua realidade, levando em conside-
ração as necessidades sociais do contexto ("definir 
notícias difíceis" é um objetivo relevante para um 
contexto que envolve comunicação de notícias di-
fíceis, mas pouco relevante para um contexto de 
engenharia - Krzyanovski, 2019; Luiz & Botomé, 
2017; Rauch, 2021; Rosa, 2020). 

A proposição de objetivos de ensino em trei-
namentos, de forma a especificar comportamen-
tos, se descritos de forma clara, contribuem para 
uma avaliação mais precisa de um treinamento 
aplicado e facilita planejar as condições de ensino. 
Os objetivos de ensino, que atingem os critérios 
de agente-alvo, clareza, completude, relevância e 
externalidade, por exemplo, fazem referência aos 
comportamentos que o aprendiz deve apresentar 
em seu ambiente profissional e aos seus compo-
nentes. Esses componentes, quando descritos de 
forma clara, direcionam a avaliação destes aspectos 
pelo professor, possibilitando a verificação do com-
portamento, por meio da observação. Dessa forma, 
o desempenho do aprendiz pode ser mensurado 
com maior precisão (De Luca, 2013). Além disso, 
com maior clareza dos componentes de comporta-
mento, o professor ou programador consegue pla-
nejar com mais facilidade as atividades de ensino, 
levando em consideração os eventos antecedentes 
do comportamento, as consequências da ação do 
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aprendiz naquele contexto e as situações artificiais 
que devem ser planejadas com base nos componen-
tes do comportamento-objetivo (Botomé, 1980). 
As atividades de ensino, portanto, correspondem 
ao meio pelo qual o professor capacitará o aluno a 
aprender, enquanto que os objetivos de ensino cor-
respondem ao comportamento a ser apresentado 
pelo aluno (Cortegoso & Coser, 2011).

Alguns estudos sumarizaram variáveis de treina-
mentos para comunicação de notícias difíceis, sem a 
explicitação de quais comportamentos dos aprendi-
zes constituem objetivo de ensino (Camargo et al., 
2019; Nonino et al., 2012). A falta de clareza a respei-
to dos comportamentos a serem ensinados limita a 
avaliação dos estudos, visto que as aptidões a serem 
desenvolvidas pelos alunos precisam estar explici-
tadas previamente para assim serem controladas e 
avaliadas em função das condições de ensino aplica-
das. Camargo et al. (2019) objetivaram caracterizar 
os métodos de ensino de estudos cujo objetivo foi 
capacitar médicos(as) ou alunos de Medicina a co-
municar notícias difíceis. As variáveis caracterizadas 
foram: país; delineamento do estudo; instrumentos e 
resultados. Os autores destacaram as diferentes téc-
nicas e atividades de ensino nos diferentes estudos, 
como discussões, palestras, wokshops. Ao longo da 
descrição dos estudos, os autores enfatizaram o con-
teúdo abordado, e.g.: “recebeu sessões sobre o pro-
tocolo de comunicação SPIKES” (p. 334) e as ativi-
dades de ensino utilizadas, e.g. “os residentes tiveram 
uma segunda conversa com o paciente simulado” (p. 
334) e “o aprendizado foi baseado em simulação e 
feedback” (p. 333). As atividades de ensino aplicadas 
ao longo do treinamento e a conduta do facilitador 
(como feedbacks) devem ser orientadas pelas conse-
quências a serem produzidas pelo comportamento 
do aluno (Matos, 2001). 

Nonino et al. (2012) também sumarizaram estu-
dos que objetivaram capacitar alunos de Medicina 
ou médicos(as)a comunicar notícias difíceis com o 
objetivo de avaliar, especificamente, evidências so-
bre a efetividade dos treinamentos realizados. As 
variáveis avaliadas pelos autores foram: país; ran-
domização dos participantes (sim ou não); nível de 
escolaridade do participante; tipo de intervenção 
(pré-teste/pós-teste, controle); tipo de avaliação; 
duração do treino e valor de significância. Nonino 
et al. (2012), apesar de buscarem avaliar evidências 

sobre a eficácia dos treinamentos de comunicação 
de notícias difíceis também descreveram de forma 
pouco clara quais foram os resultados dos estudos 
em função dos objetivos de ensino de cada treina-
mento: “Os questionários ou sistemas de pontuação 
utilizados para avaliar o desempenho de cada sujei-
to de pesquisa foram únicos para cada estudo (...)”, 
enfatizando o valor de significância e o controle dos 
estudos por meio do cálculo amostral como uma 
forma de avaliar a evidência dos estudos (p. 230). 
Dessa forma, a partir da pouca clareza em relação 
aos objetivos de ensino, parece existir uma lacuna 
no ensino da comunicação de notícias difíceis. 

Em síntese, a tecnologia produzida pela Análise 
do Comportamento, como a noção de comporta-
mento definida pela interação entre ação do orga-
nismo e estímulos do ambiente; e as proposições de 
objetivos de ensino, superando a ideia de transmis-
são de conteúdo, contribuem para a avaliação dos 
processos de ensino e aprendizagem (Botomé, 1980, 
2001; Skinner, 1953/2003). O professor deve ter cla-
reza de quais comportamentos o aprendiz precisa 
apresentar em seu campo de atuação profissional. 
Nesse sentido, examinar os comportamentos que 
foram objetivos de ensino em treinamentos de co-
municação de notícias difíceis para médica(o)s ou 
estudantes de Medicina, contribui para a avaliação 
de treinamentos e planejamento de futuras inter-
venções de ensino mais efetivas. Portanto, o obje-
tivo deste artigo foi caracterizar comportamentos 
que constituem objetivos de ensino em estudos que 
buscaram desenvolver a comunicação de notícias 
difíceis em médicos(as) ou estudantes de Medicina. 

Método

Para caracterizar comportamentos que constituí-
ram objetivos de ensino em estudos que buscaram 
desenvolver a comunicação de notícias difíceis em 
médicos(as) ou estudantes de Medicina, foi realiza-
da revisão sistemática de literatura seguindo as eta-
pas: 1) Identificação de bases de dados, descritores 
para busca e critérios de inclusão e exclusão de es-
tudos; 2) Busca dos descritores nas bases de dados; 
3) Armazenamento dos estudos em uma planilha 
eletrônica; 4) Avaliação dos estudos por meio da 
leitura dos resumos em função dos critérios de in-
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clusão e exclusão; 5) Análise das obras selecionadas 
e 6) Síntese e interpretação dos dados. 

Foram realizadas buscas na SCOPUS e nos 
Periódicos CAPES, com os descritores “No títu-
lo contém: (treinamento AND (más notícias)) OR 
(training AND (breaking bad news)) Qualquer 
contém: ((Educação Médica) OR (Medical 
Education)) AND ((Habilidades de comunicação) 
OR (Communication Skills))”. O critério de inclusão 
consistiu em: estudos que objetivaram desenvolver 
treinamentos para comunicação de notícias difíceis 
em estudantes de Medicina ou médicos(as) e os cri-
térios de exclusão consistiram em: estudos teóricos 
relacionados à notícias difíceis ou abordando trei-
namentos de notícias difíceis; estudos que buscaram 
avaliar a eficácia de softwares para o treinamento de 
notícias difíceis; estudos cujos participantes atuavam 
em outras áreas que não Medicina e estudos não dis-
poníveis em endereços online.

Para a coleta de dados dos estudos foi utilizado 
um protocolo elaborado em planilha eletrônica, para 
registro das variáveis: classes de estímulos anteceden-
tes, classes de respostas (ou nomes de comportamen-
to) e classes de estímulos consequentes. Os estudos 
selecionados foram lidos na íntegra e informações a 
respeito de cada uma dessas variáveis foram registra-
das. Foram consideradas informações referentes aos 
objetivos de ensino: 1) habilidades a serem desenvol-
vidas ao longo do treinamento proposto e descritas 
em qualquer seção do artigo; 2) habilidades medi-
das ao longo do treinamento, sem necessariamente 
estarem descritas no corpo do texto como um ob-
jetivo a ser desenvolvido (e. g. habilidades descritas 
em protocolos, tabelas ou figuras nos resultados); 3) 
Complementos de “o objetivo foi” e “o intuito foi” 
descritos nas seções de método e discussão, mesmo 
que a informação não contenha habilidades a serem 
desenvolvidas nos alunos, mas atividades do pro-
gramador do treinamento, intenções ou conteúdos. 
Foram consideradas informações referentes a classes 
de estímulos antecedentes: descrições contidas no 
método, resultados e discussões de características do 
contexto em que ocorreram ou que antecederam as 
ações dos estudantes ou médicos a serem apresenta-
das no treinamento aplicado. As classes de estímulos 
consequentes foram consideradas informações que 
fizeram referência a eventos que ocorreram após a 
comunicação de notícias difíceis ou de habilidades 

específicas que constituem a classe geral de “comuni-
car notícias difíceis”, feita pelo médico ou estudante 
de Medicina. Tais descrições foram coletadas da in-
trodução, método, resultado e discussão dos estudos, 
incluindo, além da descrição própria dos autores das 
consequências das habilidades desenvolvidas ao lon-
go dos treinamentos, paráfrases da literatura.

Os objetivos foram identificados, distribuídos 
em categorias relacionadas ao tipo de comporta-
mento a que faziam referência e foram analisados 
de forma a aferir se atingiam de suficiente, parcial 
ou insuficientemente aos critérios de 1) Natureza: 
se o objetivo de ensino refere-se a um comporta-
mento, entendido como a relação entre estímulos 
antecedentes, respostas e estímulos consequentes; 
2) Forma: se a formulação do objetivo de ensino é 
composta por um verbo, que especifique uma ação 
do indivíduo, e um complemento, que faz referência 
ao contexto ou à consequência; 3) Clareza: se a for-
mulação do objetivo de ensino viabiliza que a audi-
ência compreenda o processo ao qual o objetivo de 
ensino se refere, sem ambiguidades; 4) Completude: 
se o objetivo contém informações sobre contexto em 
que ocorre a ação do sujeito, a ação e as consequên-
cias desta ação; e 5) Agente-alvo: atingido quando 
o objetivo faz referência ao comportamento a ser 
apresentado pelo aluno e não pelo programador (De 
Luca, 2013; Krzyanovski, 2019; Rauch, 2021; Rosa, 
2020). As características que constituem cada grau 
foram adaptadas de Rauch (2021) e estão apresenta-
das na Tabela 1. As classes de estímulos antecedentes 
foram agrupadas e caracterizadas com base no tipo 
de atividade do treinamento a que faziam referência 
(e. g. tarefa simulada, discussões coletivas e pales-
tras), incluindo características do contexto da ativi-
dade, das condições de saúde simulada, do receptor 
da notícia simulado e estímulos discriminativos; e 2) 
Estímulos discriminativos e características do con-
texto descritos nos estudos e que faziam referência 
ao comportamento geral de comunicar notícias di-
fíceis. Em relação a classe de estímulo consequentes, 
foram identificadas e analisadas se as informações 
fizeram referência a comportamentos específicos 
dos treinamentos ou à classe geral proposta pelos 
programadores, bem como se a informação foi ob-
servada como uma decorrência do comportamen-
to apresentado pelos alunos após o treinamento ou 
uma paráfrase da literatura. 
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Resultados

Nesta seção, são apresentados os dados relativos ao 
processo de seleção dos estudos, a partir das buscas 
na SCOPUS e nos periódicos CAPES, especifica-
mente à quantidade de estudos incluídos e excluí-
dos, com base nos critérios de inclusão ou exclusão, 
conforme representado pelo fluxograma na Figura 1. 

Em relação à coleta inicial nas bases de dados 
foram identificados 30 estudos na SCOPUS e 18 
nos Periódicos CAPES, totalizando 48 estudos. Ao 
final do processo de seleção, foram incluídos 21 es-

tudos e excluídos 27, dentre estes 10 duplicados; 2 
não disponíveis em endereços online; 12 estudos 
teóricos; 2 estudos que buscaram avaliar softwares 
para treinamentos de comunicação de notícias di-
fíceis e um estudo que objetivou treinar comuni-
cação de notícias difíceis no contexto pedagógico.

Também são apresentados os dados referentes 
à categorização dos objetivos de ensino proposta a 
partir dos objetivos identificados nos treinamentos 
para capacitar médicos(as) a comunicar notícias di-

Tabela 1. Características dos critérios natureza, forma, clareza, completude e agente-alvo utilizados para 
avaliar objetivos de ensino propostos em estudos que objetivaram desenvolver comportamentos referentes à 
comunicação de notícias difíceis em estudantes de Medicina ou médicas(os), adaptado de Rauch (2021)

Critério Suficiente Parcialmente Suficiente Insuficiente

Natureza - Um comportamento - Ações do médico ou estudante

- Nome de conteúdo;
- Atividades de ensino;
- Intenções do programador;
- Comportamento a não ser apre-
sentado;

Forma

- Um verbo em qualquer 
modo verbal + comple-
mento;
- Habilidades de + um 
verbo em qualquer modo 
verbal + um complemen-
to;

- Dois verbos no infinitivo + um comple-
mento;
- Um verbo no infinitivo + dois comple-
mentos;

- + de três verbos no infinitivo e 
complemento;
- verbo no infinitivo e + de três 
complementos;
- Apenas descrição do verbo;
- Apenas descrição do comple-
mento;
- Não + verbo no infinitivo e com-
plemento;

Clareza

- Descrição de comporta-
mento ou ação do médico 
ou estudante que viabiliza 
que o ouvinte identifique 
os eventos a que se está 
fazendo referência, sem 
exigir esforço do ouvinte 
para interpretação (uma 
leitura necessária)

- Descrição de comportamento ou ação 
do médico ou estudante que viabiliza que 
o ouvinte identifique os eventos a que se 
está fazendo referência, mas exigindo 
esforço para sua interpretação (por exem-
plo, até três vezes a leitura);
- Termos ambíguos ou metafóricos ape-
nas no verbo, de modo que o comple-
mento seja orientador do que precisa ser 
feito;
- Verbos que dificultam operacionalização 
da ação do médico ou estudante, de 
modo que o complemento seja orientador 
do que precisa ser feito;

- Descrição de comportamento ou 
ação do médico ou estudante que 
não viabiliza que o ouvinte identi-
fique os eventos a que se está fa-
zendo referência, deixando dúvidas 
a respeito de seu significado;
- Termos ambíguos e metafóricos 
tanto no verbo quanto nos comple-
mentos;
- Verbos que dificultam operacio-
nalização da ação do médico ou 
estudante, sem que o complemen-
to seja orientador do que precisa 
ser feito;

Completude

- Informações sobre 
ações do médico ou estu-
dante e contextos em que 
ocorrem e consequências

- Informações sobre ações do médico ou 
estudante e contexto descritos;
-Informações sobre as ações do médico 
e consequências descritas;

-Sem informações sobre o contex-
to e consequência das ações

Agente-alvo
- Comportamento a ser 
apresentado pelo médico 
ou estudante

- Comportamento a ser apresentado 
sem sujeito definido, de forma ambígua 
(comportamentos que tanto o programa-
dor quanto o médico ou estudante ou 
paciente pode apresentar)

- Comportamento a ser apresenta-
do pelo programador;
- Comportamento a ser apresenta-
do pelo paciente;



Bianca dos Reis, Gabriel Gomes de Luca  184-206

191 www.revistaperspectivas.orgRevista Perspectivas  2022  vol. 13  n ° 02  pp. 184-206

fíceis; avaliação dos objetivos de ensino de acordo 
com os critérios de natureza, forma, clareza, com-
pletude e agente-alvo; categorização das classes de 
estímulos antecedentes dos comportamentos des-
critos como objetivos de ensino e categorização das 
classes de estímulos consequentes dos comporta-
mentos descritos como objetivos de ensino.

Objetivos de ensino descritos na literatura 
para capacitar estudantes de Medicina ou 
médicos(as) a comunicar notícias difíceis
Foram identificados 452 objetivos de ensino e dis-
tribuídos em categorias, de acordo com o tipo mais 
geral de comportamento a que faziam referência. 
Nesta subseção são apresentadas essas categorias, 
bem como a quantidade de unidades de objetivos. 
Os objetivos de ensino estão distribuídos nas catego-
rias: manejar aspectos emocionais do paciente (113 

Figura 1. Quantidade de estudos incluídos e excluídos durante do processo de seleção dos 
estudos para análise.
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objetivos de ensino); avaliar repertório do paciente 
antes e depois de transmitir informações médicas 
desfavoráveis (66); avaliar preferências do paciente 
para o momento de comunicar a notícia difícil (31); 
comunicar notícias difíceis (29); adaptar linguagem 
para aumentar a clareza ao comunicar notícias di-
fíceis (29); planejar acompanhamento do paciente 
(23); apresentar habilidades específicas de controle 
de entrevista clínica (22); transmitir informações 
médicas desfavoráveis não especificadas (21); trans-
mitir informações médicas desfavoráveis sobre diag-
nóstico (20); transmitir informações médicas desfa-
voráveis sobre prognóstico (17); planejar entrevista 
para comunicar notícias difíceis (14); transmitir in-
formações médicas desfavoráveis sobre tratamento 
(14); manejar aspectos emocionais do(a) médico(a) 
(13); apresentar comportamentos referentes à lin-
guagem corporal (12); manejar ambiente físico de 
saúde antes de comunicar notícias difíceis (11); ava-
liar o atendimento realizado para comunicar notícias 
difíceis (10) e outros (7; e. g. confrontar um colega 
sobre comportamento impróprio em relação a um 
paciente, Baile et al., 1999; explicando a segunda 
opinião, Fujimori, Shirai, Asai, Kubota, et al., 2014; 
Fujimori, Shirai, Asai, Akizuki et al., 2014; aplicar 
conhecimento teórico, Pang et al., 2014, Wuensch et 
al., 2013; definindo más notícias: discutindo a discre-
pância entre a perspectiva do médico e do paciente 
sobre a doença, Ungar, et al., 2002; a importância 
de utilizar habilidades de comunicação, permitindo 
uma discussão aberta, Ungar, et al., 2002; objetivos 
educacionais de identificar áreas de difícil comunica-
ção com pacientes com câncer e usar um formato de 
grupo e apresentações de casos para discutir técnicas 
e habilidades práticas, Baile et al., 1999; facilitar seu 
insight sobre os sentimentos e comportamento do 
paciente, Baile et al., 1999). 

Os objetivos de ensino que fazem referência 
à categoria “comunicar notícias difíceis” descre-
vem geralmente o nome da classe geral de com-
portamentos a ser desenvolvida pelos aprendizes, 
ao final dos treinamentos. Os objetivos referentes 
a “Manejar ambiente físico de saúde antes de co-
municar notícias difíceis” envolvem mudanças em 
eventos ambientais do hospital que poderiam con-
tribuir para o momento da interação médico-pa-
ciente, como manejar iluminação ou móveis entre o 
médico e o paciente. Em “Avaliar repertório do pa-

ciente antes e depois de transmitir informações mé-
dicas desfavoráveis” os objetivos enfatizam formas 
de investigar o conhecimento do paciente sobre o 
adoecimento antes de comunicar a notícia difícil 
e após a comunicação, ou seja, se o paciente havia 
compreendido a informação comunicada. Para a 
categoria de “Avaliar preferências do paciente para 
o momento de comunicar a notícia difícil” os ob-
jetivos descrevem comportamentos do médico que 
favorecem a coleta de informações sobre desejos do 
paciente em receber ou não familiares ou o grau 
de detalhamento das informações a serem passa-
das. Objetivos de ensino que buscam desenvolver 
a linguagem adequada em médicos ao longo da 
comunicação de notícias difíceis são categorizados 
em “Adaptar linguagem para aumentar a clareza ao 
comunicar notícias difíceis”.

Os objetivos de ensino que buscam desenvol-
ver repertório para o momento da transmissão de 
informações são distribuídos em quatro categorias: 
“Transmitir informações médicas desfavoráveis so-
bre diagnóstico”, ou seja, informações sobre o qua-
dro sintomatológico do paciente; “Transmitir infor-
mações médicas desfavoráveis sobre tratamento": 
objetivos de ensino que buscam desenvolver reper-
tório nos médicos em relação a informar o pacien-
te sobre a possibilidade de tratamento, bem como 
seus possíveis efeitos colaterais; “Transmitir infor-
mações médicas desfavoráveis sobre prognóstico”: 
objetivos de ensino que enfatizam perspectivas 
futuras de acordo com o diagnóstico e tratamen-
tos disponíveis. Por fim, a categoria “Transmitir 
informações médicas desfavoráveis não especifi-
cadas” incluem objetivos referentes à transmissão 
de informações, mas sem a especificação de algum 
aspecto do adoecimento (diagnóstico, prognóstico 
ou tratamento), como o grau de completude das in-
formações a serem transmitidas.

Os objetivos de ensino que incluem manejo de 
aspectos emocionais são distribuídos em “Manejar 
aspectos emocionais do médico” e “Manejar aspec-
tos emocionais do paciente”. Os objetivos de ensino 
de “Manejar aspectos emocionais do médico” en-
volvem o controle do estresse ou de reações emo-
cionais do médico durante o momento de comuni-
car notícia difícil ao paciente e “Manejar aspectos 
emocionais do paciente” lidar de forma validadora 
com reações emocionais dos pacientes após a trans-
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missão de alguma informação desfavorável. Uma 
categoria à parte é destinada a incluir objetivos de 
ensino que fizeram referência à linguagem corpo-
ral (ritmo da voz, sorrisos,...) dos médicos durante 
a comunicação de notícias difíceis, em “Apresentar 
comportamentos referentes à linguagem corporal”.

O plano individual de tratamento a ser proposto 
em conjunto com o paciente é enfatizado em objeti-
vos de ensino referentes à categoria “Planejar acom-
panhamento do paciente”. Habilidades de controle 
de entrevista, como controle de tempo e rapport são 
incluídas em “Apresentar habilidades específicas de 
controle de entrevista clínica”. Além disso, alguns 
estudos também descreveram objetivos que faziam 
referência à auto-observação das habilidades clíni-
cas desenvolvidas pelos(as) médicos(as) ou estudan-
tes de Medicina por meio das atividades de ensino, 
incluídas em “Avaliar o atendimento realizado para 
comunicar notícias difíceis”. A categoria “Outros” 
envolve objetivos de ensino que não apresentam ca-
racterísticas em comum com as categorias descritas 
ou que não apresentam características em comum 
entre si para atingir o critério de propor outras ca-
tegorias (e. g. confrontar um colega sobre o com-
portamento impróprio em relação a um paciente; 
explicando uma segunda opinião ao paciente).

Unidades de objetivos de ensino propostos 
em estudos que buscaram capacitar 
estudantes de Medicina ou médicos(as) a 
comunicar notícias difíceis
Nesta seção, são apresentados os dados referentes 
à avaliação das 452 unidades de objetivos de ensi-
no propostos em estudos que buscaram capacitar 
estudantes de Medicina ou médicos(as) a comu-
nicar notícias difíceis, com base nos critérios de 
Natureza, Forma, Clareza, Completude e Agente-
Alvo. Na Figura 2 estão apresentadas as porcenta-
gens de objetivos de ensino que atingiram de forma 
suficiente, parcialmente suficiente e insuficiente os 
critérios de Natureza, Forma, Clareza, Completude 
e Agente-Alvo. 

Com base no critério de Natureza, 62,61% dos 
objetivos são avaliados como suficientes, ou seja, 
explicitam um comportamento (e. g. avalia o co-
nhecimento do paciente, Gorniewicz et al., 2017; 
verifica o que o paciente foi informado, Gorniewicz 
et al., 2017). Dos objetivos, 19,25% atingem de for-
ma parcialmente suficiente o critério de natureza, 
indicando ações do médico ou do paciente (e. g. 
questionar o que eles sabem sobre exame prévio, 
Hilkert et al., 2016; perguntar por percepção sobre 
más notícias, Fujimori, Shirai, Asai, Akizuki et al., 

Figura 2. Porcentagem dos objetivos de ensino que atingiram suficiente, parcialmente suficiente e 
insuficiente os critérios de Natureza, Forma, Clareza, Completude e Agente-Alvo.
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2014; risos, acordos, aprovação e elogios, Berney et 
al., 2017). A taxa de insuficientes, que indicam no-
mes de conteúdo, atividades de ensino ou compor-
tamentos a não serem aprensentados, é de 18,14% 
(e. g. evitando jargão médico, Baile et al., 19999; 
não usar palavras técnicas, Fujimori, Shirai, Asai, 
Akizuki et al., 2014; vantagens e desvantagens de 
preparar o paciente para possível investigação de 
resultado, Ungar, et al., 2002).

Para avaliação dos objetivos com base no cri-
tério de Forma, 61,73% dos objetivos são avalia-
dos como suficientes, ou seja, são constituídos 
por verbo mais complemento (e. g. conhecer os 
diferentes estágios de dar más notícias, Brouwers 
et al., 2018; comunicar más notícias, Dunning & 
Laidlaw, 2015). Atingem de forma parcialmente 
suficiente 20,35%, formulando objetivos com dois 
verbos mais um complemento ou um verbo mais 
dois complementos (e. g. aprender a dar más no-
tícias, Brouwers et al., 2018; verifica a prontidão 
do paciente para receber os resultados tanto e 
em que quantidade de detalhes o paciente prefe-
re, Gorniewicz et al., 2017). Por fim, 17,92% dos 
objetivos atingem de forma insuficiente o critério 
de Forma, incluindo objetivos que apresentavam 
mais de três verbos no infinitivo e complemento; 
verbo no infinitivo e mais de três complementos; 
apenas descrições do verbo ou do complemento 
e “não” + verbo mais complemento (e. g. conhe-
cer ou compartilhar informações sobre o proble-
ma com sensibilidade, utilizando linguagem leiga 
de fácil compreensão, com pausas para verificar 
a compreensão, deixando espaço para questiona-
mentos, Setubal et al., 2017; não usar palavras téc-
nicas, Fujimori, Shirai, Asai, Akizuki et al., 2014).

Para o critério clareza, 35,84% dos objetivos são 
avaliados como suficientes, ou seja, contém descri-
ções que viabilizam identificar eventos a que fazem 
referência, sem esforço para interpretação do ou-
vinte/ leitor (e. g. confirmando a compreensão do 
paciente sobre o câncer, Baile et al., 19999; avalia a 
percepção do paciente sobre a situação, Back et al., 
2007). A taxa de parcialmente suficiente é de 23,45%, 
incluindo objetivos com termos ambíguos ou me-
tafóricos, verbos que dificultam operacionalização, 
mas que o complemento descrito é orientador do 
que precisa ser feito e descrições de comportamen-
tos ou ação que viabiliza identificação de eventos, 

com mínimo de esforço (e. g. criando setting con-
fortável, Baile et al., 19999; avalia o ponto de partida 
do paciente, Berney et al., 2017). Por fim, atingem de 
forma insuficiente 40,71% dos objetivos, com termos 
ambíguos ou metafóricos em verbo e complemento; 
descrições de comportamentos deixando dúvidas a 
respeito de seu significado e verbos que dificultam 
operacionalização da ação sem que o complemento 
seja orientador do que precisa ser feito (e. g. estar 
adequadamente preparado, Abel et al., 2001; pedir 
compreensão, Fujimori, Shirai, Asai, Akizuki et al., 
2014; “Dizendo adeus”, Costantini, et al., 2019).

Para o critério de completude, 16,59% dos ob-
jetivos são avaliados como suficientes, descrevendo 
informações sobre ações do médico ou estudante, 
contextos em que ocorrem e consequências (e.g. re-
velar a falha do tratamento em efetivar a cura quan-
do não houver outras opções curativas disponíveis, 
Baile et al., 19999; fazer uma pausa após entregar 
más notícias para atender à resposta emocional do 
paciente antes de compartilhar informações adicio-
nais, Gorniewicz et al., 2017). Objetivos de ensino 
avaliados como parcialmente suficientes correspon-
dem a 23,01%, indicando informações sobre ações 
e contexto ou ações e consequências (e. g. dizendo 
palavras para se preparar mentalmente, Fujimori, 
Shirai, Asai, Akizuki et al., 2014). Atingem de for-
ma insuficiente 60,4% dos objetivos avaliados, in-
cluindo, portanto, objetivos sem informações sobre 
contexto e consequência das ações (e. g. suporte, 
Meunier et al., 2013; expressa pesares pessoais, 
Gorniewicz et al., 2017; pergunta sobre sentimen-
to, Gorniewicz et al., 2017, detectando ansiedade, 
Baile et al., 19999).

Por último, o critério de Agente-Alvo é avaliado 
como suficiente em 86,73% dos objetivos descritos 
nos estudos, isto é, indicando um comportamento 
a ser apresentado pelo médico ou estudante (e. g. 
aprender a dar más notícias, Brouwers, et al., 2018; 
determine o quanto o paciente ou família gostaria 
de saber, Hilkert et al., 2016). Atingem de forma 
parcialmente suficiente 11,28% dos objetivos ava-
liados, indicando um comportamento a ser apre-
sentado sem sujeito definido, de forma ambígua 
(comportamentos que tanto o programados do 
treinamento quanto o médico ou estudante ou pa-
ciente pode apresentar, eg. pedir opinião, Fujimori, 
Shirai, Asai, Akizuki et al., 2014; discutir o trata-
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mento, Meunier et al., 2013; lidando com a incerte-
za, Back et al., 2007). Por fim, 1,99% dos objetivos 
avaliados atingem o critério Agente-Alvo de forma 
insuficiente, explicitando comportamentos a serem 
apresentados pelo programador ou pelo pacien-
te (e. g. sentimentos declarados ou implícitos que 
precisam de acompanhamento, Gorniewicz et al., 
2017; o objetivo de um programa de treinamento 
de comunicação em oncologia seria ser fornecer 
estratégias para reduzir a ansiedade associada para 
dar más notícias, Baile et al., 19999).

Classes de estímulos antecedentes dos 
comportamentos descritos como objetivos 
de ensino 
Nesta seção, são apresentados os dados referentes a 
classes de estímulos antecedentes identificadas nas 
descrições de objetivos de ensino de treinamentos 
de comunicação de notícias difíceis. Foram identi-
ficadas três categorias para as classes de estímulos 
antecedentes: classes de estímulos antecedentes de 
comunicar notícias difíceis; classes de estímulos 
antecedentes da tarefa simulada; e classes de estí-
mulos antecedentes de atividades gerais. As classes 
de estímulos antecedentes de tarefas gerais incluem 
aspectos do ambiente identificados a partir de ati-
vidades de ensino que não envolviam simulações, 
como discussões coletivas e workshops. As classes 
de estímulos antecedentes da tarefa simulada in-
cluem aspectos do ambiente que fazem referência 
às simulações de atendimento clínico realizadas 
nos treinamentos de comunicação de notícias di-
fíceis. Por fim, as classes de estímulos antecedentes 
de comunicar notícias difíceis incluem aspectos do 
ambiente a serem levados em consideração ao co-
municar notícias difíceis identificados nos estudos, 
mas que não foram citados como classes de estí-
mulos antecedentes de alguma atividade de ensino 
(e. g. um argumento na introdução do estudo des-
crevendo a relevância de levar em consideração as-
pectos culturais ao comunicar notícias difíceis). São 
apresentadas as variáveis identificadas em classes 
de estímulos antecedentes de atividades gerais; clas-
ses de estímulos antecedentes de tarefas simuladas 
(Tabelas 2 e 3) e classes de estímulos antecedentes 
de comunicar notícias difíceis, bem como exemplos 
de graus de variáveis por subclasses, propostas a 
partir de características semelhantes apresentadas.

As informações referentes a classes de estímulos 
antecedentes descritas em atividades, como discus-
sões coletivas, workshops e debates, denominadas 
“atividades gerais”, são: (1) Características do con-
texto da atividade: tipo de atividade (e. g. discussão 
coletiva, workshop); pessoas presentes nas ativi-
dades (e.g.pacientes ou estudantes de Medicina); 
ações de terceiros no contexto (e.g. experiências 
compartilhadas por pacientes ao receber diagnós-
tico difícil); e características do ambiente físico (e.g. 
centro de treinamento para habilidades). Outro 
conjunto de variável faz referência a (2) Estímulos 
discriminativos para comunicar notícias difíceis, 
ou seja, informações que foram trabalhadas ao lon-
go das atividades e que deveriam ser levadas em 
consideração ao comunicar notícias difíceis, como 
normas culturais específicas e crenças sobre a mor-
te e o morrer. As variáveis identificadas foram: a 
experiência prévia dos alunos, mais especificamen-
te as dificuldades identificadas por eles em sua atu-
ação (e. g. dificuldades emocionais e espirituais em 
lidar com a morte de pacientes, dificuldades ao ter 
discussões com famílias) e conteúdos discutidos 
nas atividades (e. g. normas culturais específicas; 
crenças sbre a morte e o morrer). Nessas atividades, 
o comportamento dos alunos descrito foi o de dis-
cutir casos desafiadores e emocionantes e discutir 
normas culturais (Westmoreland, et al., 2019). 

A Tabela 2 é constituída por três colunas, cada 
uma delas fazendo referência a conjuntos de va-
riáveis identificados em classes de estímulos an-
tecedentes de tarefas simuladas do contexto. Em 
cada coluna, constam as variáveis identificadas, 
bem como exemplos de graus de variáveis. Por 
exemplo, na primeira coluna “Características do 
Contexto da simulação”, são apresentadas as va-
riáveis descritas nos estudos referentes ao am-
biente em que ocorreram as atividades de simu-
lações (e. g. tipo de especialidade médica, tipo de 
atividade requisitada aos alunos, caraterísticas do 
ambiente físico e características do contexto real 
a ser simulado). Os comportamentos e respostas 
referentes a classes de estímulos antecedentes da 
tarefa simulada são: fazer um diagnóstico de cân-
cer de mama e discutir o tratamento (Meunier et 
al., 2013); comunicar más notícias (Berney et al., 
2017; Meunier et al., 2013); informar o paciente 
sobre a situação paliativa, as opções de tratamen-
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to (quimioterapia paliativa ou sem tratamento) 
e o prognóstico (Berney et al., 2017); observar 
conversas reais (Brouwers, et al., 2018); pausar 
após comunicar más notícias; comunicar um na-
timorto (Gorniewicz et al., 2017); anunciar um 
diagnóstico (Berney & Bourquin, 2018); realizar 
uma entrevista com paciente simulado (Berney & 
Bourquin, 2018); divulgar más notícias relaciona-
das a um diagnóstico de diabetes; divulgar más 
notícias relacionadas a um diagnóstico de cân-
cer de mama; divulgar más notícias relacionadas 
a um diagnóstico de câncer de ovário (Dunning 
& Laidlaw, 2015); retransmitir um diagnóstico 
de câncer avançado incurável (Fujimori, Shirai, 

Asai, Kubota, et al., 2014); dar más notícias aos 
pais (Kopecky-Wenzel, Maier, Muntau, Reinhardt, 
& Frank, 2009); lidar com a incerteza; discutir a 
transição para cuidados paliativos; discutir or-
dens de não ressuscitar; permanecer em silêncio 
(Back et al., 2007); dar resposta empática e explo-
rar o que o paciente foi informado sobre a doença 
(Baile et al., 1999).

Além das descrições de variáveis referentes a 
classes de estímulos antecedentes das atividades 
gerais e de simulação, foram descritos nos estu-
dos, aspectos específicos a serem considerados ao 
comunicar notícias difíceis, fora do contexto de 
atividades, conforme apresentado na Tabela 3. A 

Tabela 2. Variáveis identificadas em classes de estímulos antecedentes de tarefas simuladas

Características do Contexto 
da simulação

Características da condição de 
saúde do paciente simulado

Características do receptor da notícia simulado

Tipo de especialidade médica:
Perinatologia
Oncologia
Medicina da família
(...)

Tipo de atividade requisitada:
Tarefa de dar má notícia
Solicitação para anunciar 
diagnóstico de câncer
(...)

Características do ambiente 
físico:
Cenário para role-play;
Simulação em sala de emer-
gência
(...)

Características do contexto 
real a ser simulado:
Encontro médico-paciente;
Colega se recusa a discutir 
com o paciente
Após paciente ouvir a má 
notícia
(...)
 

Diagnóstico:
Diagnóstico de câncer de mama
Diagnóstico de câncer de ovário
Diagnóstico de câncer avançado
(...)

Histórico de adoecimento do pa-
ciente:
Paciente com histórico de câncer de 
mama e mastectomia, quimioterapia 
e radiação 1 ano atrás
(...)

Tipo de tratamento proposto:
Tamanho do tumor exigindo mastec-
tomia e quimioterapia
Quimioterapia ou sem tratamento
(...)

Causa do óbito a ser comunicado:
Morte devido aos ferimentos
Morte ao perseguir um motorista 
bêbado
Morte por incêndio
(...)

Grau de gravidade do prognóstico:
Prognóstico sério de uma lesão 
cerebral traumática em uma criança 
da UTI
(...)

Grau de parentesco do receptor ao paciente:
Mãe
Esposa do homem que foi agredido
Amigo e capitão da policial
(...)

Gênero:
Feminno,
Masculino
(...)

Faixa etária do receptor da notícia:
Meia idade
Jovem
(...)

Aspectos emocionais:
Reações emocionais dos pais de sentimentos de incre-
dulidade, solidão, vazio e o terror de carregar a morte 
dentro deles;
Paciente em negação;
(...)

Grau de proximidade entre o receptor da notícia e o 
médico que simulará a notícia:
Familiares não conhecem o médico ou nenhum contato 
antes ou depois
(...)

Grau de qualidade da comunicação entre paciente  
e familiares:
Família que implora para não contar ao paciente  
que sua doença voltou;
Paciente fala sobre seu isolamento devido falta de 
comunicação aberta com família
(...)
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Tabela 3 é constituída por duas colunas, cada uma 
delas fazendo referência a conjuntos de variáveis 
identificados em classes de estímulos anteceden-
tes de “comunicar notícias difíceis”. Em cada colu-
na, constam as variáveis identificadas, bem como 
exemplos de graus de variáveis. Na primeira co-
luna, “Características do Contexto”, por exemplo, 
são apresentadas as variáveis descritas nos estudos 
referentes ao ambiente de comunicação de no-
tícias difíceis (e. g. tipo de especialidade médica, 
nacionalidade da população estudada para comu-
nicar notícias difíceis; modalidade das condições 
de aprendizagem para capacitar a comunicar no-
tícias difíceis; características do ambiente físico e 
tipos discussões presentes no contexto de comu-
nicar notícias difíceis). As respostas e comporta-
mentos indicados para essas variáveis de classes de 
estímulos antecedentes são: comunicar más notí-
cias, (Fujimori, Shirai, Asai, Kubota, et al., 2014; 
Wuensch et al., 2012); tomar decisão (Fujimori et 
al., 2003); usar técnicas de comunicação e adaptá-
-las (Ungar, et al., 2002) e divulgar informações ao 
paciente (Costantini, et al., 2019).

Classes de estímulos consequentes dos 
comportamentos descritos como objetivos 
de ensino 
Nesta seção, são apresentados os dados referentes à 
categorização de classes de estímulos consequentes: 
quantidade de consequências descritas fazendo re-
ferência à classe geral “comunicar notícias difíceis” 
ou comportamentos que constituem a classe geral; 
variáveis categorizadas a partir das consequências 
descritas (Tabelas 4 e 5) e a quantidade de conse
quências mensuradas ao longo dos treinamentos 
pelos autores dos estudos.

Foram identificados 83 trechos fazendo re-
ferência a variáveis relacionadas a classes de estí-
mulos consequentes da classe geral “comunicar 
notícias difíceis” e 17 trechos fazendo referência 
a consequências de comportamentos ou respostas 
que constituem a classe geral de comunicar notícias 
difíceis. As respostas ou classes de comportamen-
tos que constituem a classe geral com descrição de 
consequências foram: responder às emoções do pa-
ciente (Setubal, et al., 2017); preencher momentos 
de vazio com explicações e informações (Berney 

Tabela 3. Variáveis identificadas em classes de estímulos antecedentes do comportamento “comunicar 
notícias difíceis”.

Características do Contexto Estímulos Discriminativos para comunicar notícias difíceis

Tipo de especialidade médica:
Oncologia;

Nacionalidade da população estudada para co-
municar notícias difíceis:
Japão;
China;

Modalidade das condições de aprendizagem para 
capacitar a comunicar notícias difíceis:
Cursos;

Características do ambiente físico:
Centro de treinamento e desenvolvimento;

Tipos de discussões presentes no contexto de 
comunicar notícias difíceis:
Incentivo à presença da família;

Aspectos culturais a serem investigados ao comunicar notícias difíceis:
Princípio da tomada de decisão familiar
Atitude dos pacientes japoneses
Questões interculturais na comunicação: incentivo a presença da família no 
Japão
Adoção de um princípio centrado na família ao invés de centrado no indiví-
duo
Sistema de suporte basicamente pobre para pacientes com câncer do 
Japão

Aspectos emocionais a serem investigados ao comunicar notícias difíceis:
Estado mental;

Características do paciente:
Preferências do paciente;

Informações sobre o adoecimento do paciente:
Situação médica;

Características da legislação do país para comunicar notícias difíceis:
Obrigações éticas;
Obrigações Legais;
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& Bourquin, 2018); aprender o método SPIKES 
(Hilkert et al., 2016); fornecer informações rela-
tivas ao estilo de vida e psicossociais, processuais 
e pedindo informações biomédicas (Dunning & 
Laidlaw, 2015); falar sobre morte com a família; fa-
lar sobre prognóstico com a família (Wuensch et 
al., 2012) (Pang et al., 2014); falar sobre prognós-
tico; fornecer um suporte emocional para pacien-
tes; habilidade de empatizar (Fujimori, Shirai, Asai, 
Akizuki et al., 2014); bom relacionamento; usar 
técnicas psicoterapêuticas básicas pelos cirurgiões 
(Fujimori et al., 2003); lidar com paciente não com-
placente (Ungar, et al., 2002); responder perguntas 
difíceis; lidar com parentes angustiados (Abel, et 
al., 2001); lidar com “paciente zangado” dando uma 
resposta empática e realizar respostas exploratórias 
eficazes (Baile, et al., 1999).

Na Tabela 4 são apresentados os dados refe-
rentes aos conjuntos de variáveis identificados em 
classes de estímulos consequentes da classe geral 
“comunicar notícias difíceis”. Nela, constam as vari-
áveis identificadas, bem como exemplos de graus de 
variáveis. Por exemplo, em “Impactos no comporta-
mento do paciente diante do tratamento”, são apre-
sentadas as variáveis como impacto na adesão ao 
tratamento e nas decisões das opções de tratamen-
to. Dos 83 trechos de consequências descritas, 52 
são consequências descritas pelos próprios autores 
nas seções de discussão e de resultados dos estudos. 

Dessa forma, 31 trechos faziam referência a conse-
quências parafraseadas da literatura na introdução 
ou discussão, não mensuradas pelos autores ao lon-
go dos treinamentos. Ainda, das 52 consequências 
descritas pelos próprios autores, 39 consequências 
fizeram referência à alteração no grau de conforto, 
satisfação, angústia e confiança dos(as) médicos(as) 
ou estudantes e 5 trechos faziam referência à conse-
quências do comportamento de comunicar notícias 
difíceis em pacientes simulados ou no campo de 
atuação do aprendiz (e. g. maior envolvimento do 
paciente; pacientes verbalizando que nunca haviam 
sido tratados de tal forma; redução do sofrimento 
do paciente simulado sem criar novas demandas ao 
médico e aumento das verbalizações relacionadas à 
emoção de paciente simulado). 

 A Tabela 5 é constituída por duas colunas: a 
primeira coluna faz referência à resposta ou com-
portamento e a segunda coluna aos estímulos con-
sequentes identificados a partir da apresentação 
de tal resposta ou comportamento. Por exemplo, 
na primeira coluna para resposta de preencher 
momentos de vazio com explicações e informa-
ções, a consequência é o bloqueio da expressão da 
experiência emocional do paciente. No total, fo-
ram identificados sete comportamentos e respos-
tas que constituem a classe geral de “comunicar 
notícias difíceis” com descrições de suas respec-
tivas consequências. Dessas sete consequências, 

Tabela 4. Variáveis referentes às classes de comportamentos consequentes da classe geral “comunicar 
notícias difíceis” identificadas na literatura

Variáveis referentes à classe de estímulos consequentes da classe geral “comunicar notícias difíceis”

Impacto no comportamento do paciente diante do tratamento:
Impacto sobre adesão ao tratamento;
Impacto sobre decisão das opções de tratamento;
Impacto no grau de saúde geral do paciente;
Impacto na compreensão das informações;
(...)

Impacto em aspectos emocionais do paciente:
Aumento de estresse;
Aumento de ansiedade;
Má adaptação;
Aumento no envolvimento do paciente;
Aumento da sensação de acolhimento no paciente;
(...)

Impacto em aspectos emocionais do médico:
Aumento de ansiedade;
Aumento de estresse;
Aumento no grau de esgotamento;
Alteração no grau de confiança;
Alteração no grau de segurança;
(...)

Impacto orgânico nos profissionais:
Elevação da frequência cardíaca em residentes treinados;
(...)

Impacto para o sistema de saúde:
Lucro para o sistema de saúde;
(...)
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cinco foram paráfrases da literatura nos estudos 
de Hilkert et al. (2016); Fujimori, Shirai, Asai, 
Kubota, et al., (2014) e Fujimori et al., (2003), ou 
seja, não mensuradas nos participantes ao longo 
dos treinamentos. Aumento da sensação de segu-
rança (Wuensch et al., 2012) (Pang et al., 2014) 
e bloqueio da expressão do paciente (Berney & 
Bourquin, 2018) foram consequências mensura-
das a partir dos comportamentos apresentados 
pelos aprendizes.

Discussão

O objetivo deste estudo consistiu em caracterizar 
comportamentos e seus componentes que consti-
tuíram objetivos de ensino em treinamentos para 
capacitar estudantes de Medicina ou médicos(as) a 
comunicação de notícias difíceis. Para isso, foi re-
alizada uma revisão sistemática de literatura, por 
meio da coleta de dados de estudos na SCOPUS e 
Periódicos CAPES. Tal caracterização possibilitou 
demonstrar que os objetivos de ensino propostos 
nos treinamentos são relevantes, mas apresentam 

características que podem diminuir o grau de 
efetividade do ensino, como a proposição de ob-
jetivos de ensino pouco claros, sem informações 
sobre classes de estímulos antecedentes em que o 
médico(a) ou estudante deve ficar sob controle e o 
que cabe a ele(a) produzir por meio de suas ações. 
Consequentemente, tais características diminuem 
a probabilidade de que o objetivo de ensino cum-
pra a função de orientar o programador de um 
treinamento para desenvolver esses comporta-
mentos a planejar e avaliar condições de ensino, 
diminuindo também a probabilidade de que o 
médico(a) fique sob controle de aspectos referen-
tes à estímulos antecedentes e consequentes que 
devem controlar o seu próprio comportamento de 
comunicar notícias difíceis.

O comportamento de comunicar notícias difí-
ceis apresenta alto grau de complexidade, em fun-
ção da quantidade de aspectos a serem levados em 
consideração para a sua apresentação e da nature-
za dos objetivos de ensino propostos. Essa com-
plexidade é evidenciada pela grande quantidade e 
diversidade de informações encontradas a partir 
da revisão realizada. A partir da distribuição dos 

Tabela 5. Variáveis referentes às classes de comportamentos consequentes de comportamentos ou respostas 
que constituem a classe geral “comunicar notícias difíceis” identificadas na literatura

Variáveis referentes à classe de estímulos consequentes das classes de comportamentos ou respostas  
que constituem a geral “comunicar notícias difíceis”

Resposta ou comportamento Consequências

Preencher momentos de vazio com expli-
cações e informações

Bloqueiam a expressão da experiência emocional do paciente (Berney & Bourquin, 
2018)

Aprender o método SPIKES Aumento da confiança (Hilkert et al., 2016)

Fornecer informações relativas ao estilo 
de vida e psicossociais, processuais e 
pedindo informações biomédicas

Baixos índices de satisfação do paciente (Dunning & Laidlaw, 2015)

Falar sobre morte com a família Aumento da sensação de segurança (Wuensch et al., 2012) (Pang et al., 2014)

Habilidade de empatizar
Auxilia os pacientes a se ajustarem a uma doença e está correlacionado com um 
baixo nível de sofrimento psicológico (Fujimori, Shirai, Asai, Kubota, et al., 2014)

Bom relacionamento Menor sofrimento emocional dos pacientes (Fujimori et al., 2003)

Usar técnicas psicoterapêuticas básicas 
pelos cirurgiões

Pode ter uma influência positiva significativa no bem-estar psicológico de um 
paciente, por exemplo, diminuindo a depressão e a ansiedade e melhorando a 
qualidade de vida. (Fujimori et al., 2003)
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objetivos de ensino em 17 categorias, propostas de 
acordo com o tipo mais geral de comportamento a 
que faziam referência, foram identificados objetivos 
de ensino referentes a manejar aspectos emocio-
nais do paciente. Essas categorias fazem referência 
a comportamentos que envolvem aspectos do(a) 
próprio(a) médico(a); do paciente; do ambiente de 
saúde e de variáveis específicas da interação entre 
médico e paciente. Tamanha é a complexidade des-
ses comportamentos, evidenciada pela quantidade 
de comportamentos elencados como objetivos de 
ensino, e de aspectos a serem considerados pelo(a) 
médico(a) ao apresentar notícias difíceis, a ponto 
de essa complexidade ser um dos possíveis deter-
minantes para que esses comportamentos não se-
jam apresentados com a devida frequência por es-
ses profissionais (Cherpak, Hirschfeld,  dos Santos, 
Arbex, 2019; Victorino, Nisenbaum, Gibello, 
Bastos, & Andreoli, 2007).

Apesar da diversidade de objetivos de ensino 
propostos nos treinamentos, abrangendo grande 
quantidade de aspectos a ficar sob controle para 
comunicar notícias difíceis, a quantidade de objeti-
vos de ensino por categorias parece não correspon-
der de forma fidedigna à quantidade de compor-
tamentos pré-requisito para que comportamentos 
mais complexos sejam aprendidos. Manejar as-
pectos emocionais do paciente e manejar aspectos 
emocionais de si mesmo (o médico ou estudante 
de Medicina), por exemplo, foram duas categorias 
com quantidades de objetivos de ensino propostos 
discrepantes, apesar de ambos os comportamentos 
envolverem o manejo de aspectos emocionais (113 
por 13 objetivos de ensino propostos, respectiva-
mente). A diferença entre essa quantidade sinaliza 
pouca atenção dos treinamentos ao manejo de as-
pectos emocionais do próprio médico, sugerindo 
que nos treinamentos é dada pouca ênfase a essa 
dimensão. Ademais, os estudos sumarizados não 
apresentaram uma descrição a respeito da propo-
sição de objetivos de ensino, mais especificamente 
em relação à proposição de objetivos que são pré-
-requisito para outros. Nesse sentido, fica pouco 
claro o que orientou o programador do treinamen-
to a propor 113 objetivos de ensino para manejar 
aspectos emocionais do paciente e 13 objetivos de 
ensino para manejo de aspectos emocionais do mé-
dico. A pouca descrição em relação aos comporta-

mentos a serem ensinados, como observado nos es-
tudos, e a falta de um método para identificar quais 
são os comportamentos pré-requisito relevantes a 
serem ensinados a partir das necessidades sociais 
do campo de atuação do aprendiz, pode implicar 
em pouca clareza do programador do treinamento 
sobre quais comportamentos mais específicos pre-
cisam ser aprendidos para que seja possível que o(a) 
médico(a) apresente classes mais gerais de com-
portamentos, diminuindo a eficiência do ensino. A 
ausência de objetivos de ensino fazendo referência 
aos comportamentos a serem ensinados pode au-
mentar a probabilidade de ocorrência de lacunas 
no ensino. Como alternativa, o procedimento de 
decomposição de classes de comportamentos, uti-
lizado em Programação de Contingência de Ensino, 
pode contribuir para identificação de classes mais 
e menos abrangentes de comportamentos, aumen-
tando a clareza do programador do treinamento 
sobre comportamentos mais complexos e menos 
complexos (Botomé, 1980; Kienen, 2008; Kienen, 
et al., 2017), que constituem “comunicar notícias 
difíceis”. Tal procedimento pode auxiliar a preen-
cher lacunas nas aprendizagens de médicos(as) ou 
estudantes de Medicina e a facilitar a organização 
e sequenciamento dos comportamentos a serem 
ensinados em processos de ensino e aprendizagem.

Os objetivos de ensino propostos nos estu-
dos atingiram de forma suficiente os critérios de 
Agente-Alvo (86,73%), Natureza (62,61%) e Forma 
(61,73%), o que indica que a maior proporção de 
objetivos de ensino a) faz referência a um compor-
tamento a ser desenvolvido no aprendiz, b) expli-
cita comportamentos a serem aprendidos (e não 
conteúdos a serem transmitidos, por exemplo) e c) 
são constituídos por verbo que  descreve a ação e 
por um complemento que faz referência ao contex-
to ou consequência da ação. Apesar dessas taxas, 
a maior proporção de objetivos de ensino atingiu 
de forma insuficiente os critérios de clareza e de 
completude (40,71% e 60,4%, respectivamente; 
Figura 2). Objetivos de ensino pouco claros dimi-
nuem a probabilidade de que os programadores 
do treinamento identifiquem eventos relevantes 
da comunicação de notícias difíceis ou dificultam 
a operacionalização das ações dos aprendizes, o 
que influencia diretamente em como mensurar tais 
comportamentos e em como propor condições para 
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desenvolvê-los (Botomé, 1980; Luiz & Botomé, 
2017; Nale, 1998). Esse déficit no ensino (eviden-
ciado em estudos como Coriolano-Marinus et al., 
2014; Risso & Braga, 2010; Oliveira et al., 2008) não 
contribui para o desenvolvimento de repertório 
nos médicos, podendo implicar em consequências 
descritas na literatura diante da dificuldade de co-
municação de notícias difíceis, como aumento de 
ansiedade e estresse nos médicos, diminuição da 
probabilidade de adesão ao tratamento do paciente 
e diminuição do grau de compreensão do paciente 
sobre a informação transmitida (Brouwers, et al., 
2018; Meunier et al., 2013). Diante disso, a constan-
te avaliação dos objetivos de ensino propostos, bem 
como o seu aprimoramento é necessário, a partir da 
caracterização de aspectos que constituem o com-
portamento a ser ensinado (Kubo & Botomé, 2001; 
Luiz & Botomé, 2017).

Já objetivos de ensino com poucas informações 
sobre classes de estímulos antecedentes, classes de 
respostas e classes de estímulos consequentes dei-
xam de explicitar informações sobre as relações 
entre as ações a serem apresentadas pelo aprendiz 
e o seu ambiente (correspondente ao critério de 
completude) também limitam o manejo de condi-
ções para seu desenvolvimento. Programar contin-
gências de ensino a partir dos princípios da Análise 
do Comportamento envolve criar condições artifi-
ciais com características semelhantes aos eventos 
que serão encontrados pelo aprendiz em seu campo 
de atuação profissional (Cortegoso & Coser, 2011; 
Kienen, et al., 2021). Dessa forma, os componentes 
dos objetivos de ensino assumem função de estímulo 
discriminativo para que o programador do treina-
mento exerça a sua função e planeje o ensino, sendo 
portanto um critério relevante. Atingindo o critério 
de completude de forma satisfatória, é possível re-
alizar um treino discriminativo mais efetivo, dada 
a suficiência de aspectos explicitados nas classes de 
estímulos antecedentes; e consequenciar as ações dos 
aprendizes de forma que promovam a generalização 
desse comportamento para o campo de atuação, em 
função dos aspectos referentes às consequências a 
serem produzidas pelo comportamento do aprendiz 
suficientemente identificados (Matos, 2001).

As classes de estímulos antecedentes categori-
zadas (Tabelas 2 e 3) indicam aspectos de classes de 
estímulos antecedentes com descrições gerais das 

atividades de ensino ou de comunicação de notícias 
difíceis (e. g. normas culturais específicas; presen-
ça de pacientes simulados) e fazendo referência a 
poucas respostas ou comportamentos que consti-
tuem a classe geral. Assim, a partir dessas informa-
ções fica pouco claro diante de quais situações o 
aprendiz precisa emitir as respostas. As descrições 
gerais também pouco orientam quais são os aspec-
tos mais específicos a ficar sob controle diante de 
uma determinada situação, que muitas vezes ainda 
não estão claras para o aprendiz que está buscando 
desenvolver um novo comportamento complexo e 
que, portanto, precisam ser manejadas condições 
para desenvolvimento dessa aprendizagem. Como 
decorrência dessas descrições, aumenta-se a proba-
bilidade de o programador do treinamento não ter 
clareza dos aspectos que constituem classes de estí-
mulos antecedentes relevantes e assim não manejar 
condições que as envolvam ao longo do processo de 
ensino. Caso o programador do treinamento não 
fique sob controle dos estímulos antecedentes e não 
busque treinar o aprendiz para que ele fique sob 
controle desses estímulos, o estudante de Medicina 
ou médico(a) pode desenvolver a resposta, mas 
não apresentá-la em seu campo de atuação diante 
de determinadas circunstâncias que podem ser re-
levantes. Um exemplo disso pode ser observado em 
situações em que o médico apresenta respostas va-
lidadoras diante de verbalizações do paciente, tais 
como: “esta é uma situação muito difícil para nós”; 
“eu estou muito triste, não era isso que esperáva-
mos”, mas não consequencia de forma validadora 
verbalizações do paciente diante de expressões de 
tristeza que podem estar “disfarçadas” de emoções 
secundárias, como raiva (e. g. diante da verbaliza-
ção “você não pode retirar a esperança que tenho 
em relação à vida”, o médico responde: “estamos 
fazendo o possível e a melhor conduta esperada”).

As classes de estímulos antecedentes descritas 
nos estudos parecem contribuir para sinalizar res-
postas de quem já desenvolveu comportamentos 
que constituem a classe geral “comunicar notícias 
difíceis”, mas pouco enfatiza aspectos do ambien-
te relacionados aos repertórios mais básicos dessa 
classe. Por exemplo, nas Tabelas 2 e 3, constam as 
informações referentes a classes de estímulos ante-
cedentes da tarefa simulada, como características 
do paciente, do receptor da comunicação e do con-
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texto (Tabela 2) e classes de estímulos antecedentes 
de atividades gerais: contexto da atividade e estí-
mulos discriminativos (Tabela 3). Essas classes de 
estímulos assemelham-se ao contexto a ser presen-
ciado pelo médico em seu campo de atuação (in-
formação de prontuários, contexto de atendimento 
médico paciente), mas pouco enfatiza informações, 
como: diante de quais estímulos o médico preci-
sa buscar auxílio para manejar a própria emoção? 
Quais sinais do paciente o médico precisa ficar sob 
controle ao dar uma resposta que valide a emo-
ção do paciente? Nesse sentido, poucas respostas 
e comportamentos (24) foram identificados em 
função dos estímulos antecedentes, configurando 
pouco destaque para o processo em si.

Em relação às classes de estímulos consequen-
tes dos comportamentos descritos como objetivos 
de ensino (Tabelas 4 e 5), dos 83 trechos 39 conse-
quências fazem referência à alteração no grau de 
conforto, satisfação, angústia e confiança dos(as) 
médicos(as) ou estudantes; e 5 trechos fazem refe-
rência à consequências do comportamento de co-
municar notícias difíceis em pacientes simulados 
ou no campo de atuação do aprendiz. Nesse senti-
do, poucas consequências produzidas pelos com-
portamentos dos aprendizes desenvolvidos foram 
mensuradas e dessas consequências mensuradas, 
a maior proporção fez referência a mudanças do 
próprio aprendiz ou profissional, como o seu ní-
vel de satisfação. Dentre as hipóteses identifica-se 
a de que há pouca clareza sobre a noção de com-
portamento como interação entre classes de estí-
mulos antecedentes, respostas e consequentes (no-
ção enfatizada por Botomé, 2013, por exemplo), 
e a função dessa noção de comportamento e, em 
especial, do efeito das consequências sobre o pró-
prio comportamento, ao planejar o ensino. Como 
decorrência, as atividades programadas (sem cla-
reza da função discriminativa dos componentes do 
comportamento) podem deixar de viabilizar que os 
aprendizes sejam expostos a consequências simila-
res àquelas que deveriam ser produzidas em seu 
campo de atuação profissional. Outra decorrên-
cia é a apresentação das consequências, sem a sua 
mensuração ou descrição nos estudos, o que pode 
implicar em uma dificuldade de replicação dos trei-
namentos e consequentemente na avaliação de sua 
validade interna. Em geral, as consequências faziam 

referência às paráfrases da literatura, relacionadas à 
classe geral de comunicar notícias difíceis. A insu-
ficiência de descrições de classes de estímulos con-
sequentes, como identificado nos estudos, diminui 
a probabilidade de que os aprendizes fiquem sob 
controle da função de seus comportamentos, ou 
seja, do que devem produzir no ambiente por meio 
de suas ações (Cortegoso & Coser, 2012; Kienen, et 
al., 2021; Matos, 2001). Sem considerar, por exem-
plo, que comunicar notícias difíceis promovendo 
suporte ao paciente contribui para aumentar a pro-
babilidade de que o paciente tenha clareza de seu 
processo de adoecimento e assim criar condições 
para que escolha condutas médicas que estejam de 
acordo com seus valores, a equipe médica pode di-
minuir a autonomia do paciente e decidir o dire-
cionamento do tratamento sem consultá-lo. Outra 
possibilidade de decorrência inclui, diante da falta 
de clareza sobre as consequências de comunicar 
uma notícia difícil para o paciente e do impacto de 
fornecer suporte emocional aos pacientes e fami-
liares, deixar de avaliar ao longo do atendimento 
aspectos emocionais, inferindo que se o paciente 
não verbalizou ou não expressou por meio de choro 
dificuldades emocionais, não é necessário manejar 
aspectos emocionais. Nesse sentido, essas lacunas 
podem impactar em como se comportam em uma 
interação que depende estritamente de consequên-
cias produzidas em pacientes ou acompanhantes 
para que sejam efetivamente manejadas, como a de 
comunicar notícias difíceis.

Diante das limitações decorrentes de objetivos 
de ensino formulados de forma pouco completa e 
clara, o procedimento de caracterização de compor-
tamentos, típicos da da Análise do Comportamento 
Aplicada e, mais especificamente, da Programação 
de Ensino pode contribuir para identificar aspectos 
relacionados a classes de estímulos antecedentes e 
consequentes de comportamentos que constituem 
a classe geral “comunicar notícias difíceis”. O pro-
cedimento consiste em, a partir de uma fonte de 
informação, identificar e derivar componentes que 
constituem classes de comportamentos e que au-
mentam a probabilidade de ocorrência dessa classe 
(De Luca, 2013). Nesse sentido, os aspectos citados 
pelos autores podem ser utilizados como parte da 
fonte de informação para complementar a carac-
terização. Clareza acerca desses aspectos pode via-
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bilizar selecionar comportamentos que serão de-
senvolvidos em contexto de ensino, denominados 
comportamentos-objetivo (objetivos de ensino). 
Tal procedimento aumenta a probabilidade de que 
os objetivos de ensino propostos sejam relevantes 
(Luiz & Botomé, 2017) e os componentes identifi-
cados e derivados podem auxiliar o programador 
do treinamento a propor componentes de ativida-
des de ensino, facilitando o processo de ensino.

As revisões de literatura referentes aos treina-
mentos de comunicação de notícias difíceis, como 
de Carmargo et al., (2019), Lamba, et al., (2016) e 
Nonino, et al., (2012), pouco enfatizaram os obje-
tivos de ensino propostos para o ensino, apresen-
tando enfoque em variáveis metodológicas, como 
delineamento, quantidade de participantes, tipos 
de atividades realizadas. Dessa forma, a caracteri-
zação dos objetivos realizada auxilia a identificar 
as limitações dos objetivos de ensino propostos e a 
avaliar as condições de ensino. Tais implicações são 
relevantes, uma vez que aumentam a probabilidade 
de planejamento de condições para um ensino mais 
efetivo da classe geral “comunicar notícias difíceis”.

Alguns estudos sumarizados foram publicados 
em língua inglesa, alemã e italiana. A compreensão 
do critério “clareza”, por exemplo, para avaliação 
dos objetivos de ensino propostos pode ser distin-
to quando avaliado por um nativo do idioma, por 
variáveis culturais e linguísticas que apenas um na-
tivo pode avaliar. Tal consideração pode ser uma 
limitação deste estudo. Além disso, para as medidas 
de avaliação do critério clareza, como “uma leitura 
necessária ou duas”, podem ser identificadas variá-
veis subjetivas que dependem do repertório de cada 
leitor e que não necessariamente implicam em um 
grau específico de clareza. Apesar disso, o critério 
clareza pressupõe uma interação entre leitor e autor 
e, portanto, variáveis do comportamento do leitor 
precisaram ser consideradas, apesar da comple-
xidade de sua mensuração. Diante de tal possível 
limitação, também foram propostos critérios com-
plementares como a avaliação dos verbos e metáfo-
ras, por exemplo (Tabela 1).

Em síntese, os dados evidenciam o alto grau de 
complexidade do comportamento de comunicar 
notícias difíceis, em decorrência da diversidade e 
natureza dos aspectos que devem ser levados em 
consideração para a sua ocorrência. Os estudos que 

buscaram desenvolver esse repertório em alunos 
de Medicina ou médicos(as) apresentaram limita-
ções relacionadas à etapa de proposição de objeti-
vos de ensino, como objetivos pouco claros, sem 
informações suficientes sobre classes de estímulos 
antecedentes e consequentes, o que diminui a pro-
babilidade de os objetivos de ensino orientarem o 
programador do treinamento. Dada a pouca ênfase 
dos estudos na proposição de comportamentos-
-objetivo, a caracterização dos objetivos de ensi-
no realizada contribui para que condições sejam 
planejadas de modo a aumentar a probabilidade 
da efetividade do ensino. As limitações sumariza-
das podem ser superadas por meio da tecnologia 
desenvolvida pela Análise do Comportamento. A 
Programação de Contingência de Ensino pode con-
tribuir para o fornecimento de uma base empírica 
para proposição de objetivos de ensino, aumentan-
do a probabilidade de que os objetivos de ensino 
cumpram a função de orientar o programador do 
treinamento e, em longo prazo, impactar na efeti-
vidade do ensino de modo a trazer benefícios para 
médicos(as) e pacientes. 
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